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NOUVELLE PROTHESE DU GENOU 

La presente invention conceme une nouvelle prothese de 
l'articulation du genou. Cette prothese a plus particulierement pour 
objet de comporter un dispositif comprenant des moyens de contact 
optimal, de stabilisation et de guidage entre les pieces mobiles au cours 
des mouvements tridirectionnels. 

On rappelle qu'une prothese du genou est un implant destine a 
remplacer chirurgicalement une articulation de genou detruite. 

Une prothese de genou comporte des elements solidaires de l'os, 
generalement metalliques, et des elements de glissement, generalement 
en une matiere plastique telle que le polyethylene. Les elements 
metalliques sont : 

- une piece femorale, reproduisant a peu pres la forme de 
l'articulation femorale du genou ; elle est fixee a l'os, soit directement 
par une surface rehabitable, soit indirectement par le biais d'une resine 
acrylique ; 

- une surface tibiale fixee a l'extremite superieure du tibia, soit 
directement, soit par l'intermediaire d'une resine acrylique ; et 

- une surface rotulienne fixee a la face posterieure de l'os rotulien, 
soit directement, soit par l'intermediaire d'une resine acrylique. 

Ces pieces metalliques sont generalement en chrome-cobalt, en 
titane ou en acier inoxydable ou en d'autres metaux et alliages 
notamment des ceramiques. 

Les pieces de glissement et d'amortissement separant les pieces 
metalliques sont generalement en polyethylene ; elles peuvent etre soit 
rendues solidaires de la piece tibiale ou plateau fixe, soit etre mobiles 
par rapport a cette derniere avec un degre variable de mobilite en 
rotation (plan horizontal), en deplacement antero-posterieur (plan 
sagittal), et en deplacement medio-lateral (plan frontal) ; qu'elles soient 
fixes ou mobiles, les pieces de glissement en polyethylene dites "inserts" 
s'articulent avec la piece femorale par deux condyles femoraux, l'interne 
et l'externe, ceux-ci ayant une certaine congruence avec les deux 
surfaces concaves respectives, dites cavites glenoldes de rinsert en 
polyethylene. Un prothese est dite "a plateau" mobile lorsque 1'insert a 
une rotation axiale libre. La prothese conforme a l'invention est 
preferentiellement de ce type. 



La rotation axiale libre est un corollaire de la congruence • la 
congruence est un avantage tribologique majeur, grace auquel'les 
pressions et l'usure du polyethylene constitutif de l'insert sont faibles 
ce qui confere une duree de vie plus longue a la prothese. 

Dans des formes plus recentes de prothese, 1'appui s'effectue par 
trois surfaces, une troisieme zone d'appui situee entre les deux condyles 
etant en contact avec une saillie mediane situee a la surface superieure 
de l'insert. L'emboltement de ces deux parties peut impliquer : 

- soit un troisieme condyle femoral dans une troisieme cavite a la 
face superieure de l'insert ; 

- soit un pion a la face superieure de l'insert dans une cavite 
(boitier) situe entre les deux condyles femoraux ; 

- soit differentes formes de cames situees entre les condyles 
femoraux et prenant appui sur une eminence a la partie superieure de 
l'insert. 

Dans tous les cas, cependant, il existe des angulations dans un 
plan de coupe de face, rendant le contact entre pieces discontinu. 

La partie anterieure de la prothese femorale (trochlee) s'articule 
par l'intermediaire d'un medallion en polyethylene avec la rotule. Ce 
medallion en polyethylene est fixe a l'embase rotulienne ou bien il peut 
etre mobile par rapport a cette derniere. II existe une certaine 
congruence entre l'articulation du femur et l'articulation de la rotule. 

Une prothese de genou ne doit pas reproduire les formes exactes 
d'une articulation anatomique. En effet, dans cette derniere, les 
menisques ajustent la congruence entre les pieces femorales et tibiale. 
Les ligaments croises et lateraux coaptent ces pieces et assurent, en 
cooperation avec la forme asymetrique des surfaces articulaires,' un 
deplacement relatif dans les trois plans de l'espace (frontal, sagittal et 
horizontal ). Ces differents elements anatomiques etant absents dans le 
genou prothetique, ce dernier doit repondre a trois types d'imperatifs : 
les imperatifs physiologiques, les imperatifs tribologiques et les 
imperatifs de stabilite. 

(1) Imperatifs physiologiques 

Les imperatifs physiologiques du genou doivent etre respectes et, 
en particulier, les deplacements et les positionnements respectifs du' 
femur par rapport au tibia : roulement-glissement avec recul du femur 
lors de la flexion (90°) et avancee du femur lors de l'extension ( 0° ), ce 



qui conditionne le moment (Taction du tendon rotulien, qui commande 
l'efficacite de la propulsion musculaire ce qui conditionne le confort du 
patient, la qualite de la marche, de la rnontee et de la descente des 
escaliers, du relevement a partir d'une position basse. Ces rapports 
doivent etre assures au cours des mouvements, par la forme des 
surfaces articulaires des pieces prothetiques (determinees par le dessin 
de la prothese) et en particulier par un effet de came entre le femur et 
Tinsert, en cooperation avec une tension equilibree des ligaments 
lateraux de l'articulation du genou, determinee par Taction du 
chirurgien et par une instrumentation ancillaire respectant cet 
imperatif. 

(2) Imperatifs tribologiques 

Les imperatifs tribologiques doivent etre respectes afin que le 
contact entre les pieces metalliques femorales et les inserts en 
polyethylene tibiaux et rotuliens ne soient par generateurs de 
phenomenes d'usure du polyethylene. En particulier, les contacts 
doivent etre les plus congruents possibles, car les contacts ponctuels, 
lineaires, ou faiblement surfaciques, sont generateurs de pression 
elevees dans le polyethylene et done d'usure et de fluage de ce dernier. 

Dans certaines formes de protheses, Tinsert en polyethylene est 
fixe par rapport au tibia. Dans ce cas, les mouvements tangentiels de 
roulement-glissement, de cisaillement et tous les mouvements de 
rotation se passent dans la zone de contact entre les condyles femoraux 
et les glenes tibiales. Lorsque ces contacts sont faiblement surfaciques, 
des pressions elevees peuvent etre atteintes au niveau du polyethylene. 
Les recommandations des constructeurs conseillent generalement de 
respecter une pression inferieure ou egale a lOMPa dans les zones de 
polyethylene ou 1'appui est constant, e'est-a-dire dans les zones proches 
de la position de marche. Une pression ideale de 4 MPa est souhaitee. 
Or, dans les protheses avec une congruence faible(surfaces articulaires 
lineaires ou ponctuelles entre femur et insert en polyethylene), des 
pressions superieures a 30MPa sont couramment mesurees, pouvant 
meme atteindre 50 MPa. Ceci concourt a une degradation rapide du 
polyethylene, pouvant necessiter des reinterventions pour changement 
des implants prothetiques. Une surface de contact superieure a 
400mm 2 est conseillee. L'etat de Tart, dans le domaine des protheses 
articulaires, a conduit a fabriquer des protheses dont les inserts en 



polyethylene sont oongruents par rapport a la surface femorale, cette 
congruence ayant comme corollaire que llnsert doit etre mobile en 
rotation par rapport a l'embase tibiale. Ces implants sont appeles 
protheses a plateau mobile. Dans de tels cas, une congruence 
articulaire peut etre respectee, permettant d'obtenir des contacts 
surfaciques eleves. Avec ce type de prothese, on obtient couramment 
des pressions de l'ordre de 4 a 8 MPa dans le polyethylene, ce qui 
favorise la duree de vie de ce dernier. 

Differentes protheses congruentes existent mais elles presentent 
toutes deux inconvenients majeurs, que la presente invention cherche 
a corriger : 

• la congruence du contact entre les condyles et les glenes tibiales 
existe surtout pres de l'extension, mais diminue au cours de la 
flexion ; 

• la congruence n'est envisagee que dans un seul plan : le plan 
sagittal ; ainsi, des contraintes elevees peuvent survenir dans les 
zones de contact lors des mouvements en inclinaison ou roulis, en 
rotation, ou en combinaison dans ces trois directions. 

De meme, les differentes surfaces doivent etre tangentes les unes aux 
autres dans les deux plans de l'espace (sagittal et frontal), aim de 
permettre des glissements sans arrets brutaux et sans contacts 
anguleux dans ces trois directions. 

(3) Les imperatifs de stabilite 

Le respect de la stabilite du genou porteur d'une prothese peut 
etre obtenu par differents mecanismes : 

- conservation des deux ligaments croises ; 

- conservation du seul ligament croise posterieur, mais il a ete 
demontre que, dans ce cas, le deplacement antero-posterieur ne 
respecte pas une cinematique satisfaisante ; 

- enfin, stabilisation de la prothese par un mecanisme central 
destine a guider le femur par rapport au tibia. 

Ce dernier type de mecanisme est actuellement le plus efficace 
pour conserver la stabilite en accord avec la cinematique du genou et 
c'est un dispositif de ce type que concerne la presente invention. 

L'etat de l*art dans ce domaine fait apparaltre plusieurs types de 
mecanismes : 
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- le plus classique est celui d'une barre venant en contact avec un 
pion central vertical de forme variable ; 

- d'autres mecanismes font appel a une came cooperant avec une 
butee centrale qui presente un profil complementaire de cette came ; 

5 par exemple, le troisieme condyle femoral central situe entre les deux 
condyles lateraux ; 

- dans d'autres configurations prothetiques, il peut s'agir d'un 
troisieme condyle central, lui-meme en forme de cylindre transversal 
engage dans un cylindre transversal se terminant a sa partie anterieure 

10 en forme de came. 

Cette derniere configuration a pour effet nefaste une absence 
totale de liberte de mouvement antero-posterieur entre la piece femorale 
et l'insert tibial, lorsque le cylindre possede le meme axe transversal que 
les deux condyles lateraux. II s'agit ainsi d'un mecanisme dit de type 
15 charniere, pouvant etre responsable de pressions elevees au niveau de 
l'articulation entre la rotule et le femur. Le mecanisme de roulement- 
glissement n'est pas respecte et l'une des consequences en est 
l'existence de douleurs rotuliennes importantes. Le rattrapage d'une 
certaine mobilite avant/arriere dans la zone de contact entre insert en 
20 polyethylene et plateau tibial n'est pas suffisant pour palier cet 
inconvenient ; cette mobilite mal localisee genere en outre un 
mouvement parasite dit du "roll-forward", au cours duquel le tibia 
recule en flexion par rapport au femur, ce qui peut entrainer le 
deboitement des pieces prothetiques. 

Dans une configuration de ce type de prothese 
(voir WO 98/46171 A), la saillie mediane comporte a sa face superieure 
une courbure guidante, prenant appui sur une surface complementaire 
situee entre les deux condyles femoraux produisant un effet de came, 
lequel developpe une deplacement optimal du femur par rapport au 
tibia. Cependant, l'emboitement de ce dispositif dans le plan frontal 
reproduit une courbe brisee, source de chocs, de contact angulaire 
("edge-contact"), d'arret dur et done de mecanismes pouvant entrainer le 
descellement de la prothese. 

La presente invention est done basee sur une prothese a plateau 
35 mobile congruent par sa surface superieure avec les surfaces 
articulaires du femur et par sa face inferieure avec la face superieure de 
l'embase metallique implantee dans le tibia. 
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Parmi les protheses avec plateau mobile congruent existant 
actuellement, la plupart possedent une congruence dans les zones 
proches de l'extension, mais cette derniere diminue de facon importante 
lors de la flexion a cause de la diminution progressive des rayons de 
courbure condyliens, dans la partie posterieure de l'articulation, alors 
que le rayon de courbure du plateau tibial reste constant. 

D'autres implants possedent des surfaces de contact elevees de 
l'extension a la flexion. Cependant, dans ces realisations, les differents 
plans sagittaux (dans le plan XY) sont decales les uns par rapport aux 
autres, ce qui, en vue de face, se traduit par une ligne brisee 
susceptible de generer des pics de contrainte eleves au niveau du 
polyethylene, ainsi que des transmissions de contraintes anormalement 
elevees, de chocs, et de vibrations aux sites de fixation de la prothese 
lors des mouvements de roulis / inclinaison laterale. 

En general, l'appui des protheses de genou se fait par le contact 
entre les condyles femoraux et le glenes tibiales, avec un appui medial 
et un appui lateral. Du fait que l'axe mecanique du corps allant du 
centre de gravite du corps vers le contact du pied au sol passe de facon 
mediate par rapport a l'articulation du genou, les appuis sur les deux 
compartiments medial et lateral du genou sont asymetriques, creant 
plusieurs sources de problemes : 

I/un d'eux reside dans le fait qu'un couple de descellement est 
cree par une compression dans le compartiment interne nettement 
superieure a la compression dans le compartiment externe. De ce fait, le 
compartiment externe du genou a tendance a se relever au niveau de sa 
fixation tibiale et a entrainer une possibilite de decollement de cette 
derniere, source de mobilisation de la prothese, pouvant conduire a une 
deterioration et a un nouvel acte chirurgical. 

Une autre source de probleme reside dans le fait qu'il existe entre 
la phase d'appui et la phase oscillante du pas un decollement de la 
piece metallique femorale par rapport a l'insert en polyethylene, que Ton 
appelle en anglais "lift-off et que Ton peut traduire en francais par effet 
de ''roulis". Ce "lift-off se manifeste principalement entre 40 et 70° de 
flexion du genou, principalement dans la zone de 50 a 70°. II s'agit en 
general du decollement du condyle lateral par rapport au plateau tibial 
lateral. Ce "lift-off, qui existe de facon physiologique (environ 1,8 mm), 



peut atteindre des amplitudes de plusieurs millimetres, voire 5 mm ou 
plus, dans certains cas de protheses. 

Dans la forme d'appui elaboree selon l'invention, par le biais 
d'emboitements concaves convexes dans les plans frontal et sagittal? 
dans la partie centrale, l'appui se fait en partie par les condyles 
lateraux, en partie sur les versants lateraux obliques de 1'arrete centrale 
ainsi que sur le dome de l'arete, ce qui, comme on le verra ci-apres, est 
Tune des originalites principales de Tinvention. 

Dans le concept propose selon l'invention, la resultante des 
transmissions des contraintes se fait preferentiellement a la partie 
centrale de la base tibiale, autour de son element central de fixation que 
Ton appelle quille plantee au centre de l'extremite superieure de l'os 
tibial. Ce type de transmission a pour but de reduire au maximum 
l'effet de couple medio lateral responsable du descellement ou bien 
d'une usure predominant sur Tun des deux cornpartiments. 

L'emboitement concave convexe dans les plans frontal et sagittal 
entre la depression centrale du femur et la saillie mediane de Tinsert a 
pour effet (benefice) d'ofMr un appui congruent et progressif au cours 
des mouvements de lift-off et ce quelque soit Tangle de flexion du genou. 

Cette forme de contact entre la piece metallique fernorale et 
Tinsert en polyethylene permet en outre de faire varier les contacts de 
fagon continue par Tengagement progressif de la surface de contact en 
evitant les chocs et les vibrations qui, lorsqu'ils sont transmis aux 
ancrages des pieces metalliques dans l'os tibial ou femoral, sont source 
de vibrations favorisant la encore le descellement des pieces 
prothetiques qui conduit au changement de cette derniere. 

La presente invention vise a proposer une prothese du genou qui 
ne presente pas les inconvenients rappeles ci-dessus des protheses de 
la technique anterieure. 

Un premier but de Tinvention est done une prothese avec une 
surface de contact congruente et etendue au cours de la flexion du 
genou ainsi qu*une congruence frontale pour les mouvements de roulis 
et de translation et de rotation. Pour ces raisons, toutes les asperites, 
angulations, ruptures de courbure, changements brusques de courbure 
sont evites dans les zones de contact articulaire et, particulierement, 
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dans le plan frontal et plus precisement dans la partie centrale de la 
prothese. 

Plus precisement, l'invention vise a proposer une prothese qui 
comporte, entre la piece femorale et 1'insert, un emboitement concave- 
convexe dans le plan sagittal et concave-convexe dans le plan frontal, la 
partie concave de l'un venant s'emboiter dans la partie convexe de 
l'autre dans chaque plan, sagittal et frontal, ce qui autorise une 
translation antero-posterieure de la piece femorale par rapport a 1'insert 
en polyethylene rendant ainsi possible un mouvement de roulement- 
glissement physiologique, qui respecte le positionnement du femur par 
rapport au tibia. 

L'invention a egalement pour but une prothese du genou dans 4 
laquelle la congruence des surfaces articulaires entre les condyles 
femoraux et 1'insert en polyethylene dans le plan frontal est assuree par 
une succession de surfaces courbes raccordees entre elles sans zone de 
discontinuity arete vive ou ligne de rebroussement permettant ainsi un 
mouvement de roulis, translation, inclinaison, toujours congruent dans 
le plan frontal quelque soit Tangle de flexion. 

L'invention a enfin pour but une prothese du genou, dans laquelle 
les appuis sont transmis de facon continue de la partie mediane aux 
parties laterales de la prothese au cours du cycle de la marche, avec 
une mise en charge sans a-coup, sans risque de vibration ou de 
transmission brutale des contraintes, en apportant au patient un effet 
de souplesse confutable, puisqu'il ne percoit pas de chocs. 

A cet effet, l'invention a pour objet une prothese du genou du type 
comportant une piece femorale generalement metallique, apte a etre 
implantee dans le femur, une piece tibiale generalement metallique, 
apte a etre implantee dans le tibia, et une piece intermediaire ou insert,' 
en une matiere plastique telle que le polyethylene, interposee entre la 
piece tibiale et la piece femorale, 1'insert pouvant etre solidaire de la 
piece tibiale ou mobile en rotation autour d'un axe longitudinal par 
rapport a celle-ci, la piece femorale comportant, d'une part, deux parties 
laterales a surface condylienne, aptes a prendre appui et a se deplacer 
dans deux cavites laterales de profil approprie de 1'insert, et, d'autre 
part, une partie centrale en creux disposee entre les parties 
condyliennes laterales et apte a prendre appui sur une partie centrale 
en saillie de 1'insert, cette prothese etant caracterisee en ce que la partie 
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centrale en saillie de la surface de l'insert tournee vers la piece 
femorale, a une forme convexe, vue de face, et une forme concave, vue 
de profil, tandis que la voute intercondylienne de la piece femorale a 
une forme concave vue de face et convexe vue de profil depuis l'avant 
jusqu'a l'arriere du femur lui permettant de chevaucher la partie en 
saillie de l'insert au cours de ses deplacernents relatifs et de cooperer 
avec elle a la maniere d'une came. 

Plus precisement, les surfaces de la piece femorale et de l'insert 
appelees a entrer en contact au cours des mouvements relatifs des deux 
pieces ne comportent aucune discontinuity, ni arete vive, et cooperent 
par chevauchement de parties concaves et de parties convexes au cours 
de la totalite de ces mouvements dans chacun des plans sagittal et 
frontal. 

Les surfaces de la piece femorale et de l'insert disposees en regard 
sont sensiblement complementaires, a des jeux ou "laxites" pres, 
destines a autoriser les mouvements suivants : 

- dans un plan frontal : mouvement de "lift-off, c'est-a-dire de 
soulevement glissant d'un condyle et angulation, avec contact toujours 
congruent ; 

- dans un plan sagittal : mouvement de flexion extension avec, 
preferentiellement, roulement-glissement du femur sur l'insert, mais 
avec une laxite antero-posterieure de quelques millimetres, permettant 
un autocentrage ; 

- dans un plan horizontal : rotation par rapport a un axe vertical, 
dont l'amplitude varie suivant que Tinsert est mobile en rotation ou non 
par rapport a la piece tibiale ; selon 1'invention, l'insert est, de 
preference, libre en rotation axiale. 

La partie dorsale en saillie de la surface de l'insert tournee vers la 
piece femorale, vue de face, a une forme convexe et, vue de profil, une 
forme concave, et elle est chevauchee par une partie formant une 
depression de forme sensiblement complementaire de la partie 
intercondylienne de la piece femorale, dont la forme est concave vue de 
face et convexe vue de profil. On obtient ainsi un emboitement concave- 
convexe des deux pieces, a la maniere d'un cavalier sur sa selle, 
pendant la totalite du mouvement relatif de ces pieces. 

Plus precisement, en coupe par un plan frontal, la surface de 
rinsert tournee vers la surface correspondante de la piece femorale 
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comporte une portion centrale ondulee dont la convexite est tournee 
vers la piece femorale et qui se raccorde tangentiellement de chaque 
cote a une partie en creux ayant une forme qui correspond 
sensiblement a celle de la partie condylienne associee de la piece 
femorale, l'ensemble formant une courbe ondulee, sans discontinuity , ni 
arete vive, apparentee a une sinusoide. 

La depression associee de la partie femorale a un profil 
sensiblement complementaire depuis l'avant jusqu'a l'arriere des 
condyles femoraux dans les deux plans sagittal et frontal ; cette 
depression et la partie en saillie de l'insert cooperent a la maniere d'une 
came dans le plan sagittal, lors du deplacement relatif des deux pieces 
dans ce plan. 

Dans la pratique, la forme precise a adopter pour cette came est 
definie a partir de radiographics du genou a diverses positions de 
flexion, de maniere a reproduire aussi exactement que possible le 
deplacement antero-posterieur de l'articulation naturelle en roulement 
glissement, tout en autorisant une laxite de quelques millimetres. 

Plus precisement, cette came est telle qu'a un angle de flexion a 
0°, le centre des appuis du femur sur l'insert soit de quelques 
millimetres en arriere du centre de l'insert, a partir d'un certain degre 
de flexion compris entre 15° et 20°. 

De fagon connue en soi, en coupe par un plan sagittal, les parties 
condyliennes de la piece femorale ont la forme d'une spire, dont le type 
peut etre absolument quelconque, et les surfaces correspondantes de 
l'insert, destinees a recevoir ces parties condyliennes ont egalement la 
forme d'une spire de profil sensiblement complementaire et de rayon 
legerement superieur. La nature geometrique des spires n'a pas a etre 
prise en consideration dans le cadre de la presente invention, mais, 
conformement a celle-ci, il est essentiel que les surfaces de Tinsert et 
celles de la piece femorale qui presentent cette forme dans un plan 
sagittal et les surfaces qui leurs sont contigues se raccordent de facon 
tangentielle dans toutes les directions, sans aucune discontinuity arete 
vive ou ligne de rebroussement. 

La construction de ce dispositif est realisee tant pour la piece 
35 femorale que pour l'insert, a partir de deux courbes generatrices : 

• Une generatrice dans le plan frontal ondulee de type sinusoidal sans 
aucune angulation pour le femur et pour l'insert ; 



• Une generatrice dans le plan sagittal de type spirale pour le 
femur et pour l'insert. 

• Ces generatrices perpendiculaires dessinent chacune des surfaces en 
trois dimensions, la surface du femur et celle de l'insert. 

Les dessins schematiques annexes illustrent de facon plus 
detaillee une forme de realisation de 1'invention. lis n'ont naturellement 
aucun caractere limitatif. Sur ces dessins : 

la figure 1 est une vue en perspective eclatee d'une prothese du 
genou conforme a 1'invention ; 

la figure 2 est une vue schematique a plus grande echelle 
illustrant la forme sensiblement complementaire des surfaces en regard 
de l'insert et de la piece femorale ; et 

la figure 3 represente des coupes par un plan frontal des surfaces 
en regard de l'insert et de la piece femorale. 

La prothese du genou illustree par la figure 1 comprend une piece 
femorale 1, generalement metallique, apte a etre implantee dans le 
femur du patient, une piece tibiale 2, egalement metallique, apte a etre 
implantee dans le tibia du patient, et un insert 3, generalement en une 
matiere plastique telle que le polyethylene. 

L'insert 3 prend appui sur un plateau 4 de la piece tibiale 2 et 
peut etre fixe en position sur celle-ci ou, comme represente sur le 
dessin, mobile en rotation par rapport au plateau 4 autour d'un axe qui, 
en position d'utilisation de la prothese, est dispose verticalement. Dans 
ce but, l'insert 3 comporte ici, faisant saillie a partir de sa surface 
tournee vers la piece 2, un pion 5 engage dans une quille centrale 
creuse 6 de la piece tibiale 2, de facon connue en soi. 

De facon usuelle, la piece femorale 1 comporte deux parties 
laterales condyliennes 7 dont la section, en coupe par un plan sagittal, 
a la forme d'une spire, dont la nature geometrique exacte est etrangere 
a la presente invention. 

La piece femorale 1 est destinee a se deplacer preferentiellement 
suivant un mouvement de roulement-glissement avec une tolerance de 
quelques millimetres dans les parties condyliennes 7 sur des parties en 
creux 8 de la face de l'insert 3 tournee vers la piece 1, qui ont des 
formes sensiblement correspondantes, egalement a profil de spire vues 
en coupe dans un plan sagittal. 
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Conformement a l'invention, 1'insert 3 presente dans sa partie 
centrale une partie dorsale en saillie 9 formant came qui, vue de face 
(voir figures 2 et 3), presente un profil ondule dont la convexite est 
tournee vers la piece femorale, tandis que, en vue de cote, elle presente 
un profil concave, cette partie 9 en saillie ne comportant aucune 
discontinuite, angulation ou arete vive, et se raccordant 
tangentiellement dans toutes les directions aux surfaces 8 contigues, 
egalement sans discontinuite, angulation ou arete vive. La voute 
intercondylienne 10 de la piece femorale 1 a une forme sensiblement 
complementaire de celle de la partie 9 de 1'insert qu'elle chevauche de 
l'extension a la flexion complete et, elle aussi, se raccorde 
tangentiellement aux parties condyliennes 7 dans toutes les directions, 
sans discontinuite, angulation ou arete vive. 

Ce chevauchement de la partie femorale sur 1'insert 3 se traduit 
done par un emboitement concave-convexe des deux pieces dans un 
plan sagittal et un emboitement concave-convexe des deux pieces dans 
un plan frontal, autorisant cependant une translation antero- 
posterieure de la piece femorale 1 par rapport a 1'insert 3, le guidage se 
faisant par l'engagement de la partie 9 en saillie de 1'insert, dont la 
surface superieure en coupe dans un plan sagittal est concave, dans la 
voute intercondylienne 10 de la piece femorale 1, et dont la face 
inferieure mediane est convexe dans un plan sagittal ce processus 
ayant lieu tout au long du mouvement de flexion extension. 

Cet emboitement concave-convexe median permet egalement 
l'arret des deplacements anormaux (subluxation ou luxation) vers 
l'avant ou vers l'arriere du femur par rapport au tibia et vice-versa, avec 
l'avantage d'une progressive de cet arret, du fait de la continuity des 
surfaces en contact mutuel. 

Ainsi qu'il a ete explique ci-dessus, la complementarite des 
surfaces des parties 9 et 10 qui viennent en contact mutuel au cours du 
deplacement relatif de la piece femorale 1 et de 1'insert 2 n'est pas 
parfaite et doit presenter des jeux ou "laxites" autorisant un mouvement 
de soulevement glissant d'une partie condylienne ou "lift-off', d'une 
ampleur d'environ 2 a 5 mm dans le plan frontal, une laxite antero- 
posterieure globale ou "tiroir", dans un plan sagittal, comprise 
egalement entre 2 et 5 mm, et une rotation autour d'un axe vertical, 
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dans un plan horizontal, de l'ordre de 8°, mais pouvant etre inferieure 
lorsque l'insert 3 est lui-meme mobile par rapport a la piece tibiale 2. 

Comme il a ete precedemment indique, la forme precise de la 
partie en saillie 9 formant came dans le plan sagittal est determinee en 
procedant a des radiographics de l'articulation du genou, replie en un 
grand nombre de positions differentes, et elle n'est pas definie par une 
equation mathematique precise. 

Les differentes surfaces, respectivement du femur et de l'insert, 
sont simplement tangentes entre elles dans tous les plans, sans aucune 
zone de rupture, la surface de contact se deplagant de 1'avant vers 
Tarriere de Tinsert, comme le veut la physiologic 

De meme, en coupe dans un plan frontal, la surface SI de la piece 
femorale 1 et la surface S2 de l'insert (voir figure 3) n'ont pas une forme 
mathematiquement definie de fagon precise et les differentes portions 
des deux courbes comprennent des rayons de courbure differents tels 
que Rl, R2, R3, R*l, R'2, R'3, et se raccordent tangentiellement entre 
elles. 

On notera que la partie centrale en creux 10 de la piece femorale 
1 se raccorde par une courbure de rayon R2 constant d'avant en arriere 
avec les parties laterales 7 de cette piece 1. De meme, la partie centrale 
convexe 9 de l'insert 3 tournee vers la partie femorale 1 se raccorde par 
une courbure de rayon R' 2 constant d'avant en arriere avec les parties 
laterales en creux 8 de cet insert. 

La prothese conforme a l'invention presente 1'avantage de 
respecter la cinematique physiologique du genou, c'est-a-dire le 
mouvement preferentiel de roulement-glissement de Tarticulation, avec 
recul du femur, lors de la flexion, et avancee du femur lors de 
Textension, ce qui optimise le moment d'action de l'appareil extenseur et 
done la force de propulsion du genou, lors d'une montee, d'une 
descente et d f un relevement. 

Elle presente egalement Tavantage : 

• de garder une surface de contact elevee au cours de la flexion du 
genou, ce qui genere comme corollaire une pression basse dans le 
polyethylene et done une usure faible de la prothese ; 

• de conserver une congruence lors des mouvements d'inclinaison 
dans le plan frontal, done une absence de chocs et de mecanismes 
d'arrachement ou de descellement ; 
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de conf ^ rer a ce dispositif une bonne stabilite des pieces l'une 
rapport a 1'autre, lors des deplacements d'avant en arriere 
d'inclinaison laterale. 
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REVENDICATIONS 

1. Prothese du genou du type comportant une piece femorale (1) 
generalement metallique, apte a etre implantee dans le femur, une piece 
tibiale (2) generalement metallique, apte a etre implantee dans le tibia, 
et une piece intermediaire ou insert (3), en une matiere plastique telle 
que le polyethylene, interposee entre la piece tibiale et la piece femorale, 
l'insert pouvant etre rigidement solidaire de la piece tibiale ou mobile en 
rotation autour d'un axe vertical par rapport a celle-ci, la piece femorale 
comportant, d'une part, deux parties laterales (7) a surface condylienne, 
aptes a prendre appui et a se deplacer dans deux cavites laterales (8) de 
profil approprie de l'insert, et, d'autre part, une partie centrale en creux 
(10) disposee entre les parties condyliennes laterales et apte a prendre 
appui sur une partie centrale (9) en saillie de l'insert, cette prothese 
etant caracterisee en ce que la partie centrale en saillie (9) de la surface 
de l'insert (3) tournee vers la piece femorale (1), a une forme convexe, 
vue de face, et une forme concave, vue de profil, tandis que la voute 
intercondylienne (10) de la piece femorale (1) a une forme concave, vue 
de face, et convexe, vue de profil, depuis l'avant jusqu'a rarriere du 
femur, lui permettant de chevaucher la partie en saillie (9) de l'insert au 
cours de ses deplacements relatifs et de cooperer avec elle a la maniere 
d'une came. 

2. Prothese selon la revendication 1, caracterisee en ce que les 
surfaces de la piece femorale (2) et de l'insert (3) appelees a entrer en 
contact au cours des mouvements relatifs des deux pieces ne 
comportent aucune discontinuite, ni arete vive, et cooperent par 
chevauchement de parties concaves et de parties convexes au cours de 
la totalite de ces mouvements dans chacun des plans sagittal et frontal. 

3. Prothese selon la revendication 2, caracterisee en ce que, en 
coupe dans un plan frontal, la surface de 1'insert (3) tournee vers la 
surface correspondante de la piece femorale (1) est une courbe (S2) qui 
comporte une portion centrale ondulee (9), dont la convexite est tournee 
vers la piece femorale et qui se raccorde tangentiellement de chaque 
cote a une partie en creux (8) ayant une forme correspondant 
sensiblement a celle de la partie condylienne associee de la piece 
femorale (1), l'ensemble formant une courbe ondulee sans discontinuite, 
ni arete vive, du type general d'une sinusolde. 
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4. Prothese selon Tune des revendications 2 et 3 caracterisee en 
ce que, en coupe dans un plan frontal, la surface de la partie 
femorale(l) tournee vers la surface correspondante de l'insert (3) est une 
courbe (SI) qui comporte une portion centrale ondulee (9), dont la 
concavite est tournee vers l'insert et qui se raccorde tangentiellement de 
chaque cote aux parties condyliennes (7) de la piece femorale (1), 
Tensemble formant une courbe ondulee sans discontinuity, ni arete 
vive, du type general d'une sinusoide. 

5. Prothese selon l'une des revendications 1 a 4, caracterisee en 
ce que la saillie centrale convex (9) de l'insert (3) tournee vers la partie 
femorale (1) se raccorde par une courbure de rayon (R' 2 ) constant 
d'avant en arriere avec les parties laterales en creux (8) de cet insert. 

6. Prothese selon la revendication 5, caracterisee en ce que la 
partie centrale en creux (10) de la piece femorale (1) se raccorde par une 
courbure de rayon (R 2 ) constant d'avant en arriere avec les parties 
laterales (7) de cette piece (1). 

7. Prothese selon l'une des revendications 1 a 6, caracterisee en ce 
que la surface femorale est developpee a partir d'une courbe spirale 
dans le plan sagittal et d'une courbe ondulee de type sinusoidal dans le 
plan frontal et en ce que la surface de l'insert est developpee a partir 
d'une courbe spirale dans le plan sagittal et d'une courbe ondulee de 
type sinusoidal dans le plan frontal, les deux surfaces ayant un 
emboitement concave convexe dans chacun de ces deux plans. 

8. Prothese selon la revendication 7, caracterisee en ce que, de 
facon connue en soi, les parties condyliennes (7) de la piece femorale (1) 
ont, en coupe par un plan sagittal, la forme d'une spire, de forme 
geometrique quelconque. 

9. Prothese selon l'une des revendications 1 a 8, caracterisee en 
ce que la partie en saillie (9) de l'insert (3) et la partie en creux ( 10) de 
l'espace intercondylien de la piece femorale (1) ont, dans le plan sagittal, 
deux courbures qui cooperent a la maniere d'une came et qui sont 
determinees a partir de radiographics du mouvement de cette 
articulation, cette came etant telle qu'a un angle de flexion de 0°, le 
centre des appuis du femur sur l'insert soit de quelques millimetres en 
avant du centre de l'insert (3) et que ce centre recule de quelques 
millimetres en arriere du centre de l'insert, a partir d*un certain degre 
de flexion compris entre 15° et 20°. 
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comporte une portion centrale ondulee dont la convexite est tournee 
vers la piece femorale et qui se raccorde tangentiellement de chaque 
cote a une partie en creux ayant une forme qui correspond 
sensiblement a celle de la partie condylienne associee de la piece 
femorale, l'ensemble formant une courbe ondulee, sans discontinuite, ni 
arete vive, apparentee a une sinusoide. 

La depression associee de la partie femorale a un profil sensi- 
blement complementaire depuis Tavant jusqu'a rarriere des condyles 
femoraux dans les deux plans sagittal et frontal ; cette depression et la 
partie en saillie de l'insert cooperent a la maniere d'une came dans le 
plan sagittal, lors du deplacement relatif des deux pieces dans ce plan. 

Dans la pratique, la forme precise a adopter pour cette came est 
definie a partir de radiographics du genou a diverses positions de 
flexion, de maniere a reproduire aussi exactement que possible le 
deplacement antero-posterieur de Tarticulation naturelle en roulement 
glissement, tout en autorisant une laxite de quelques millimetres. 

Plus precisement, cette came est telle qu'a un angle de flexion de 
0°, le centre des appuis du femur sur l'insert soit de quelques 
millimetres en avant du centre de l'insert et qu f il soit de quelques 
millimetres en arriere de ce centre, a partir d'un certain degre de flexion 
compris entre 15° et 20°. 

De fagon connue en soi, en coupe par un plan sagittal, les parties 
condyliennes de la piece femorale ont la forme d'une spire, dont le type 
peut etre absolument quelconque, et les surfaces correspondantes de 
l'insert, destinees a recevoir ces parties condyliennes ont egalement la 
forme d'une spire de profil sensiblement complementaire et de rayon 
legerement superieur. La nature geometrique des spires n'a pas a etre 
prise en consideration dans le cadre de la presente invention, mais, 
conformement a celle-ci, il est essentiel que les surfaces de l'insert et 
celles de la piece femorale qui presentent cette forme dans un plan 
sagittal et les surfaces qui leurs sont contigues se raccordent de fagon 
tangentielle dans toutes les directions, sans aucune discontinuite, arete 
vive ou ligne de rebroussement. 

La construction de ce dispositif est realisee tant pour la piece 
femorale que pour Tinsert, a partir de deux courbe s generatrices : 
• Une generatrice dans le plan frontal ondulee de type sinusoidal sans 
aucune angulation pour le femur et pour Tinsert ; 
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